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  68-73: 1387  بهار،1، شماره 26مجله علمي سازمان نظام پزشكي جمهوري اسلامي ايران، دوره 
  

  009: كد مقاله تحقيقي ه مقال
  
  
  

  زن مادران پس از زايمان واژينال و سزارينمقايسه ميزان كاهش و

   
     يدهكچ        

سلامت عمـومي اسـت زيـرا مـي توانـد      براي ماندن وزن بعد از زايمان يك مشكل      باقي: مقدمه
عوامـل متعـددي     .  به همراه داشته باشـد      را همچنين خطرات قلبي  باعث چاقي درازمدت شود و      

اين مطالعه به منظور بررسي ارتبـاط نحـوه   . اط دارندكاهش وزن مادران پس از زايمان ارتب    با
  .ه استبا كاهش وزن مادران پس از زايمان انجام شد) زايمان واژينال و سزارين(زايمان 

 در بيمارسـتان جـواهري      1385اين يك مطالعه مقطعي تحليلـي اسـت كـه در سـال              : روش كار 
كـه تحـت زايمـان واژينـال يـا           نفري از خانم هايي صورت گرفت        100تهران بر روي دو گروه      

در اين دو گروه وزن مادر هنگام زايمان ، يك هفته و يك ماه بعد از   . سزارين قرار گرفته بودند   
 و آزمون آماري تي مستقل تجزيه spssسپس با استفاده از نرم افزار      . زايمان اندازه گيري شد   
  .گرفتو تحليل آماري انجام 

ان و ميانگين افزايش وزن طي حاملگي در دو گـروه زايمـان             ميانگين وزن هنگام زايم   : يافته ها 
درصد كاهش وزن يـك هفتـه و        . واژينال و سزارين تفاوت آماري معني دار با يكديگر نداشتند         

يك ماه بعد از زايمان در مادران با زايمان واژينال بـيش تـر از مـادران سـزاريني بـود و ايـن                        
زن در زنان مولتي پار كمتر از زنان نـولي پـار            همچنين درصد كاهش و   . اختلاف معني دار بود   

  .بود
روش زايمان واژينال در مقايسه با روش سزارين از نظر بازگشت سـريعتر بـه               : نتيجه گيري 

نحـوه زايمـان در     . وزن قبل از بارداري نتايج بهتري را براي خانم هاي باردار بـه همـراه دارد               
در درازمدت عوامل ديگـر اهميـت بيـشتري         ماه اول بعداز زايمان مؤثراست،اما      دركاهش وزن   

  .دارند
   كاهش وزن- سزارين-زايمان واژينال:واژگان كليدي

  
           15/2/87:تاريخ پذيرش مقاله           25/2/87: تاريخ اصلاح نهايي          20/6/86:تاريخ دريافت مقاله                     
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 1386زمستان،4؛ شماره25دوره/مجله علمي سازمان نظام پزشكي جمهوري اسلامي ايران

 
   ه  مقدم                           

  

بارداري و زايمان به عنوان بخشي از سـير         
طبيعي زندگي يك خانم مي توانـد عـلاوه         
بر لذت ناشي از بدنيا آوردن فرزند ، همراه         

از جملـه  . با مشكلاتي نيز براي مادر باشـد  
اين مشكلات كـه بـصورت فيزيولوژيـك        
بوجود مي آيد مي تـوان بـه افـزايش وزن           

 نمـود كـه ناشـي از    ناشي از بارداري اشاره   
تغييراتي است كه به منظـور آمـاده كـردن     
بدن يك خانم براي تولد فرزندش بوجـود        

تمـام وزنـي كـه طـي حـاملگي          . مي آيـد  
يا بلافاصله بعد   زايمان  طي  در  بدست آمده   

در يـك   ). 1(از زايمان برطرف نمـي شـود      
) 1992(مطالعه توسط شوبرگر و همكاران      
 795ا در   كه وزن قبـل و بعـد از زايمـان ر          

زن زايمان كرده بررسي كردنـد ، متوسـط         
ــاملگي   ــي ح ــزايش وزن ط  13 ± 8/4اف

اكثريـت از دسـت دادن وزن       . كيلوگرم بود 
 2و  )  كيلـوگرم  5/5حـدود   (هنگام زايمـان    

بـود و حـدود     )  كيلوگرم 4حدود  (هفته بعد   
 ماه پـس از     6 هفته تا    2 كيلوگرم بين    5/2

ز كاهش وزن مادران پس ا    ). 2(زايمان بود 
زايمان به عوامـل مختلفـي از جملـه وزن          
مادر قبل از حاملگي ، ميزان افـزايش وزن         
مــادر طــي دوران حــاملگي ، وضــعيت    
شيردهي مادر ، پاريته مادر و ميزان فعاليت      

در بعـــضي از . و تغذيـــه او بـــستگي دارد
مطالعات انجـام شـده در ايـن خـصوص ،           
تأثير نحوه زايمان در كـاهش وزن بعـد از          

در . ورد بررسي قرار گرفتـه اسـت      زايمان م 
ارتبـاطي  ) 1991(مطالعه پوتر و همكـاران      

در ). 3(بين ايـن دو مـشاهده نـشده اسـت         
بـين  ) 1992(مطالعه شوبرگر و همكـاران      
 هفتـه   6 و   2ميزان كـاهش وزن مـادر در        

ــا روش زايمــاني ارتبــاط  بعــد از زايمــان ب
نظر به اين مطلـب     ). 2(مشاهده شده است  

كـه امـروزه در جامعـه مـا         و با توجه به اين    

ميزان زايمان به شـيوه سـزارين بـه علـل           
مختلف رو به افزايش است و همچنين بـا         
توجه به عوارض افزايش وزن بر آن شديم        
تا به مقايسه ميـزان كـاهش وزن مـادران          
پس از زايمان به دو شيوه زايمان واژينـال         
و سزارين بپـردازيم تـا تعيـين نمـاييم آيـا         

اهش وزن مادران پس از     شيوه زايمان بر ك   
  .زايمان تأثير دارد يا خير

  
    كارروش                       

اين يك مطالعه مقطعي تحليلي است كـه        
 100 بــر روي دو گــروه  1385در ســال 

نفري از خانم هايي صورت گرفـت كـه در        
بيمارستان جواهري تهـران زايمـان كـرده        

يك گروه به شيوه زايمان واژينال و       . بودند
ك گروه به شـيوه سـزارين وضـع حمـل           ي

ي يگروه مورد مطالعه فقط خانم ها     . نمودند
، بدون بيمـاري    ) 18-25( نرمال   BMIبا  

زمينه اي ، با سير زايمـان نرمـال و بـدون       
دخالت هيچگونـه وسـيله كمـك زايمـاني         
بودند و همچنين نـوزاد حاصـله از زايمـان          

و بـا وزن نرمـال      )  هفتـه  37-41(آنها ترم   
و تغذيه همه نـوزادان     )  گرم 4000-2500(

در بيمـاران   . فقط با شير مادر بـوده اسـت       
مورد مطالعـه وزن مـادر هنگـام زايمـان ،           
يك هفته بعد و يك مـاه پـس از زايمـان            

همچنـين  . اندازه گيـري و يادداشـت شـد       
متغيرهايي مانند ميزان افزايش وزن مـادر       
طي بارداري ، پاريتي مادران نيز از پرونـده         

اطلاعات مـورد نيـاز     . دداشت شد مادران يا 
به وسيله پرسـشنامه و بـه شـيوه ميـداني           
توسط محقق با مراجعه به درمانگـاه هـاي       

اندازه گيـري وزن بـا   . زنان جمع آوري شد   
يك ترازو انجام شد و وزن مادران با واحد         

سپس اطلاعات بدسـت    . كيلوگرم ثبت شد  
 و SPSS ver 13آمده توسط نرم افزار 

آزمـون آمـاري تـي مـستقل     با اسـتفاده از   

تجزيـه و تحليــل شـد و ســطح معنــي دار   
  . لحاظ گرديد05/0 كمتر از pمقدار 

    يجا  نت                             
 خانمي كه بطريق واژينال     100ميزان وزن   

وضع حمل كرده بودند در هنگام زايمان از        
 ± 58/5 كيلـوگرم بـا ميـانگين        79 تا   55
ــوگرم و در 29/71 ــه  100 كيل ــانمي ك  خ

بطريق سزارين وضع حمل كرده بودنـد از        
 ± 86/5 كيلـوگرم بـا ميـانگين        98 تا   55
بين دو گروه اختلاف    .  كيلوگرم بود  70/72

ــان    ــان زايم ــر وزن زم ــي داري از نظ معن
ــشد ــا 4/55. مــشاهده ن ــادران ب  درصــد م

 درصـد   6/44زايمان واژينـال نـولي پـار و         
مــولتي پــار و در مــادران بــا وضــع حمــل 

ــار و 5/50ارين ســز  5/49 درصــد نــولي پ
ميــانگين وزن . درصــد مــولتي پــار بودنــد

هنگام زايمان مولتي پارها در گروه زايمان       
 كيلـــوگرم و در 07/72 ± 89/4واژينــال  

 كيلــوگرم 22/73 ± 60/5گــروه ســزارين 
در دو گروه زايمان واژينال و سـزارين        . بود

تفاوت معني داري از نظر تعداد نولي پـار و     
ي پار و ميانگين وزنـي آنهـا مـشاهده          مولت
ميانگين افزايش وزن طـي حـاملگي       . نشد

 26/14 ± 03/2در گروه زايمـان واژينـال       
 42/14 ± 06/2كيلــوگزم و در ســزارين  

كيلوگرم بود كه تفاوت معنـي دار بـين دو          
د كـاهش وزن در     صدر. گروه مشاهده نشد  

يــك هفتــه بعــد از زايمــان در مــادران بــا 
و در زايمان   % 67 ±% 4/8 زايمان واژينال 

بـود كـه بـا      % 34/58 ±% 31/11سزارين  
استفاده از تست تي مستقل اختلاف معني       

 p > 001/0(دار بين اين دو مشاهده شـد        
ــد  ). CI%95 = 93/5 - 48/11و  درصــــ

كاهش وزن يـك مـاه پـس از زايمـان در            
ــال   ــان واژين و در % 48/83±% 42/7زايم

بـا  بـود كـه     % 09/74 ±% 09/10سزارين  
استفاده از تست تي مستقل اختلاف معني       
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71  ...مقايسه ميزان كاهش وزن مادران پس از 

 p > 001/0(دار بين دو گروه مشاهده شد     
در گــــــروه ). CI%95 = 94/6 -85/11و 

زايمان واژينال كاهش وزن يـك هفتـه و         
يك ماه بعد از زايمـان بطـور معنـي داري           

در مقايـسه   . بيش تر از گروه سزارين بـود      
ميزان كاهش وزن بعد از زايمـان در زنـان       

پار و مولتي پار با استفاده از تست تي         نولي  
مستقل درصد كاهش وزن در زنـان نـولي         
پار و مولتي پار در يك هفته و يك ماه بعد    

ميـزان كـاهش     .بـود  از زايمان معني دار   
وزن در زنان مولتي پار كمتـر از نـولي          

  ).1جدول شماره (پار بود
 

                                 بحث
  

 آمـده از ايـن مطالعـه ،     طبق نتايج بدست   
ــين وزن    ــي داري ب ــتلاف معن ــه اخ گرچ
مادران هنگام زايمان و ميزان افزايش وزن  
آنها در طي حاملگي بين دو گروه زايمـان         
واژينال و سزارين وجود نداشت اما ميـزان        
كاهش وزن آنها در يك هفته و يـك مـاه           
بعد از زايمان در گروه زايمان واژينال بطور        

. تر از گروه سـزارين بـود    معني داري بيش    
در مطالعــه اي كــه توســط شــوبرگر و    
همكاران در ويسكانسين انجام شد ، مانند       
مطالعه ما دو عامل نحوه زايمان و پـاريتي         
افراد بـا ميـزان كـاهش وزن آنهـا بعـد از             

ــسته شــد در ايــن ). 2(زايمــان مــرتبط دان
 6 و   2مطالعه بين كاهش وزن مـادران در        

هفته بعد از زايمان و نحوه زايمـان ارتبـاط     
 مـاهگي بعـد از      6شاهده شد اما در وزن      م

در واقـع تـأثير     . زايمان ارتبـاطي نداشـتند    
نحوه زايمان بر كاهش وزن مادران بـيش        
تر مربوط به ماه هاي اول بعـد از زايمـان           

مطالعه اوهلين و همكـاران در سـوئد        . بود
مـا در بـر     ي  ابه مطالعـه    شنيز نتـايجي م ـ   

ــذا مــي تــوان روش زايمــان ). 4(داشــت ل

ل را روشي دانست كه سير بهتري را        واژينا
از نظر بازگـشت سـريعتر بـه وزن قبـل از            
بارداري در مقايسه با روش سزارين بـراي        

بنظـر مـي   . خانم هاي باردار به همراه دارد  
رسد در خانم هاي با زايمـان واژينـال بـه           
علت درد كمتـر بعـد از زايمـان و تحـرك            
بيش تر ، شروع زودتر شيردهي و افـزايش     

شيردهي نسبت به مادران سـزاريني      تداوم  
كاهش وزن بعد از زايمان سريعتر صـورت        

يكـي از عوامـل ازديـاد وزن در         . مي گيرد 
 بطــور متوســط زنــان حــاملگي اســت كــه

ــان   ــد از زايم ــزايش وزن بع ــا 5/0اف  3 ت
 كيلـوگرم هــم  17كيلـوگرم اسـت امــا تـا    

باقيماندن وزن بعـد    ). 5(گزارش شده است  
ت عمـومي   از زايمان يـك مـشكل سـلام       

ــد باعــث چــاقي در   ــرا مــي توان اســت زي
خطرات قلبـي را نيـز بـه        درازمدت شود و    

قسمت اعظـم از    ). 6-9(باشدهمراه داشته   
دست دادن وزن بعد از زايمان در سه مـاه          
اول بعد از زايمان و بعد بصورت آهـسته و          

 ماه بعد از زايمـان صـورت مـي          6ثابت تا   
ن باقيمانــدن وزن بعــد از زايمــا). 6(گيــرد

بيش تر تحت تأثير تغييرات شيوه زنـدگي        
طي و بعد از حاملگي است تـا فاكتورهـاي     

بـدون توجـه بـه وزن       ). 4(قبل از حاملگي  
قبل از حاملگي ، زناني كه وزن بيش تري         
طي حاملگي كسب مي كنند ، وزن بـيش         

). 3(تري بعد از زايمان از دست مـي دهنـد        
ــددي ر  ــات متع ــدر مطالع ــاكتور ي سك ف

زن بعـد از زايمـان ماننـد وزن         باقيماندن و 
مادر قبـل از حـاملگي ، وزن گيـري طـي            
حــاملگي ، ســن ، پــاريتي ، نــژاد ، ســيگار 
كشيدن ، ورزش ، شغل و شـيردهي مـورد          
بررسي قرار گرفته اند كه از اين فاكتورها ،         
وزن قبل از حاملگي و ميـزان وزن گيـري          
طــي حــاملگي مهــم تــرين عوامــل بــوده 

ــد ــوبرگر Rooney). 11و10و5(انـ  و شـ

رونـد افـزايش    گزارش كردند كـه     ) 2000(
حاملگي و نـه     وزن مادران در طول      اضافه

وزن قبل از حاملگي پـيش گـويي كننـده          
همچنـين  ). 12و1(چاقي در درازمدت است   

مشاهده شده است از دسـت دادن زودرس        
 قبل از BMIوزن بعد از زايمان با ميزان        

حاملگي ارتبـاط نـدارد امـا از دسـت دادن           
 قبـل   BMIيررس وزن بعد از زايمان با       د

مطالعـات در   ). 13(از حاملگي مرتبط است   
مورد اثر شير دادن در از دسـت دادن وزن          

در . نتايج غيـر ثـابتي را نـشان داده اسـت          
بعضي مطالعات شـيردهي طـولاني مـدت        

 افـزايش وزن مـادر      يباعث كاهش احتمال  
اما اكثـر   ). 15و14(بعد از زايمان شده است    

نشان دهنـده آن اسـت كـه اثـر          مطالعات  
 روي از دسـت دادن وزن         بر  مادر دهيشير
بدنبال قطع  ). 17و16و10و3(ناچيز است او  

شيردهي افزايش وزن در تعدادي از زنـان        
در مــورد پاريتــه ). 18(مــشاهده مــي شــود

مشاهده شده است كه زنان مولتي پار وزن        
در مطالعه  ). 2و1(بيشتري را نگاه مي دارند    

 وزن يك هفتـه و يـك مـاه          ما نيز كاهش  
بعد از زايمان در زنان مولتي پـار كمتـر از           

در يـك مطالعـه     . زنان نولي پار بوده است    
سن پايين مادر هنگام منارك ، فاصله كـم        
بين منارك و اولين فرزندو سن مـادر زيـر          

ــاد وزن  30 ــل مهمــي در ازدي  ســال عوام
در هـر   ). 19(مادران بعد از زايمان بوده اند     

ه زنان براي پرهيز از چاقي      صورت كمك ب  
با تنظيم افـزايش وزن طـي حـاملگي ، از           
دست دادن وزن در دوره طولاني تري بعد        
از زايمان و شروع و تداوم تغذيه انحصاري        

نحوه زايمـان   ). 20(با شير مادر ميسر است    
گرچه در كاهش وزن در ماه هاي اول بعد         
ــا در درازمــدت   ــؤثر اســت ام از زايمــان م

  . هميت بيشتري دارندعوامل ديگر ا
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